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On doit, par contre, uliliser avec beaucoup plus de circonspection
les crayons médicamenteux a liodoforme, au tanin, au nitrafe
d’argeni, au sublimé, qui, en tolalité ou en partie, lom!)ent 'ql}elque—
fois dans la vessie en occasionnant des accidents, immédiats ou
éloignés, graves. ‘

La destruction avec un crayon de nitrate d'argent taillé trés fin,
ou la pointe du galvano-cautere, des foyers de folliculite isolc'fs, au
niveau du bulbe de I'urétre ou du vestibule du vagin, est une inter-
vention trés rationnelle, & condition que les lésions ne soient ni trop
nombreuses ni trop étendues.

(’est dans des conditions assez exceptionnelles que l'on est
obligé de pratiquer la dilatation progressive de ]’}u‘élrg de l'a femme,
pour supprimer un rétrécissement ou pour modifier énergiquement

- une muqueuse profondément infiltrée.

b. Vuvite.

Les badigeonnages de la vulve au nitrate d’argent du quaran-
tiéme au vingtiéme constituent le principal traitement l.]!?. la j.'ulvlte
blennorrhagique chronique. Dans les cas rebelles, le medem_n pra-
tique, en outre, une désinfection aussi compléte que 'possﬂ)le de
I'appareil glandulaire, en irriguant séparément la cavité de chaque
follicule accessible, & l'aide de la seringue d’Anel, chargée d’une
solution de nitrate du trentiéme au vingtiéme, ou de sublimé au
milliéme, opération qui est facilitée par la dilatation patho]ogi‘que
des orifices glandulaires. Le traitement doit porter tout particuliére-
ment sur la glande vulvo-vaginale, un des principaux foyers de
I'infection blennorrhagique chronique.

Il est parfois trés utile de détruire en méme temps les plus gros
follicules avec un crayon de nitrate d’argent effilé, un fil de platine
rougi, ou une petite anse de galvano-cautére.

¢. Vaginite.

Le traitement de la vaginite chronique différe peu de celui de la
vaginite aigué 4 sa période de déclin. On emploie contre elle le tal.n-
ponnement méthodique, qui isole les unes des aufres les parties
malades, les badigeonnages avec la solution de nitrate d’argent du
cinquantiéeme au vingtieme, de permanganate du centiéme au cin-
quantieme, avec la teinture d’iode pure ou mitigée de glycé:i.'me au
tiers ou & parties égales, la résoreine glycérinée du quarantieme au
vinglieme; les pansements avic lés tampons d’ouate chargés de
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créoline en solution a 1 1/2 pour 100, de baume de gurjum
étendu de deux parties d’eau de chaux médicinale, de retinol pur, de
glycérolés au tanin, a 'alun ou a I'ichtyol du vingtieme au dixieme,
de poudres de salol, d’iodoforme, d’aristol, de dermatol, de trauma-
tol, de bromol, d’iodol ou de levure de biére.,

Dans P'intervalle des pansements, la malade prend des injections
tiedes ou chaudes, de 40 a 42 degrés, avec les solutions de sublimé
au deux-millieme, de permanganate de potasse du trois-millitme au
milliéme, de microcidine de 3 4 4 pour 1000, de naphtol £ & la dose
d’une cuillerée a café par litre d’une solution alcoolique 4 4 pour 100,
d’acide salicylique a 1 pour 1000, de créoline de 5 a 15 pour 1000,
de sulfate de zinc ou de sulfate de cuivre au trois-centieme, de tanin
au centiéme, d’alun de 10 4 15 pour 1000,

On prescrit, en outre, les bains alcalins et les bains sulfureux
pendant lesquels la femme applique un spéculum grillagé.

La longue durée de la vaginite étant due d’habitude a la coexis-
tence de lésions de la vulve ou de Putérus; il est indispensable de

traiter avec soin et de guérir le plus tot possible ces autres localisa-
tions de I'infection.

d. Métrite.

La métrite chronique légere guérit le plus souvent par le traite-
ment médical, mais il faut d’ordinaire plusieurs mois. Quand il s’agit
de formes plus graves, le traitement chirurgical devient, dans un
assez grand nombre de cas, nécessaire.

Traitement médical. — Les injections avec les différentes
solutions antiseptiques ou astringentes que nous avons indiquées 4
propos du traitement de la vaginite ch‘ronique sont trés utiles pour
le traitement de la métrite chronique, 4 condition que la quantité en
soit de 1 litre et demi a 2 litres, que la malade les prenne cou-
chée et & une température qui varie entre 43 ef 45 degrés. M. Reclus
recommande, en outre, particuliérement les grands lavements quo-
tidiens d’eau bouillie portée & la méme température, qu'il fait garder
le plus longtemps possible et auxquels il accorde encore plus d’im-
portance quaux injections.

Le traitement local direct, pratiqué par le médecin lui-méme,
porte sur les lésions externes du col et sur celles de la ecavité
utérine.

Au niveau de la surface externe ou vaginale du col, il consiste
surtout en badigeonnages a la teinture d’iode, a la glycérine iodée, &
I'eau phéniquée au vingtiéme, 4 la solution de permanganate de
potasse du centiéme au cinquantiéme, en cautérisations avec le
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crayon de nitrate d’argent, avee le thermo- ou le galvano-cautére qui
doivent agir sur des surfaces peu étendues ef assez loin de I'ori-
fice externe du col pour en éviter les atrésies. Les applications de
tampons glyeérinés chargés de poudres d’iodeforme, de salol, d’aris-
tol, de dermatol, de traumatol, d’iodol, de tanin, de glycérolés &
la résorcine du quarantiéme au vingtiéme, ou de glycérolés a
Iichtyol du vingtiéme au dixiéme, sont ensuite employées comme
pansements.

Quand le col est entamé par une exulcération atone ou fon-
gueuse, il y a de grands avaniages 4 changer trés souvent le litre et
la composition des différents topiques.

Contre les Iésions intra-utérines, on emploie les cautérisations de
la surface interne du col ou de celle du col et du corps, suivant que
la métrite est cervicale ou totale, presque toujours aprés la dilatation
a la laminaire, & moins que la cavité utérine ne soit d’emblée suffi-
samment accessible. Il est a peine utile de rappeler qu’au cours de
ces diverses manceuvres, on doit s’entourer des précautions d’anti-
sepsie et d’asepsie les plus rigoureuses.

Pour ces cautérisations, on se sert de la teinture d’iode, de la
glycérine iodée, créosolée ou gaiacolée au tiers, de nitrate d’argent
du trentiéme au vingtiéme, de permaganate de potasse du centiéme
au cinquantiéme, d’acide phénique du vingtiéme au cinquiéme, de
naphtol ou de salol camphré, de glycérine a la résorcine du dixiéme
au cinquieme, de glycérine a l'ichtyol du vingtiéme au dixiéme, de
chlorure de zinc du centiéme au cinquantiéme, de la solution
aqueuse d’acide picrique au centiéme, portés sur le porte-topique
de Playfer ou celui de Collin entouré d’ouate hydrophile stérilisée,
et dont on renouvelle les applications deux ou trois fois par semaine.

On peut utiliser également, dans les mémes conditions et aussi
souvent, les crayons médicamenteux d’iodoforme, de sublimé, de
nitrate d’argent, de résorcine, d’ichtyol, que I'on abandonne dans
P'utérus apres les avoir introduits aussi profondément que possible
et assujettis avec un tampon iodoformé ou salolé appliqué sur le col.

Une hygiene générale bien dirigée, une alimentation substan-
tielle, le séjour 4 la campagne ou dans les stations thermales chlo-
rurées sodiques, arsenicales ou sulfureuses suivant le tempérament
de la malade secondent puissamment le traitement local. On doit
recommander particuliérement les saisons & Luxeuil, & Salies de
Béarn, a Salins, &4 Néris, 4 Royat, & Saint-Honoré, a Divonne.

Traitement chirurgical. — La résistance de la métrite aux
moyens médicaux, les conditions d’existence de la malade qui ne lui
permettent pas de suivre un traitement de longue durée sont les
principales indications de l'intervention chirurgicale.
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a. Cystite.

. Le traitement de Ia cyslite blennorr
meéme que celui de la cystite de Phomme.
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b. Bartholinite.

BarTHOLINITE ArGUE. — Pendant Ia période aigué de la bartholj-

nite,lla malade .reste au lit et applique, en permanence, sur la vulye
ggrme de vaseline boriquée de 5 a 10 pour 100 ou ichtyolée de 10 3
pour 100, des compresses irempées dans le sublimé ay deux-mil-
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d. Péritonites.
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Jill=== BLENNORRHAGIE DE L’ENFANT.

La blennorrhagie est une affe
en clinique infantile, beaucoup
Purétrite des enfants du sexe
n’en est pas de méme de la v
extrémement commune.

L'urétrite des petits garg'ons_, d’habi
rieur, guérit assez facilement par la médication balsamique ou par
les lavages de I'urétre au permanganate.

La blennorrhagie des pelites filles es
rebelle. A cette infection se rap
nites infantiles, hien que l'or

ction qui tient une place importante
plus qu’on ne Pavait eru d’abord. Si
masculin est assez exceptionnelle, il
ulvo-vaginite des petites filles, qui est
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t, au contraire, trés souvent
portent la plupart des vulvo-vagi-

igine n’en soit nullement vénérienne
dans I'immense majorité des cas, Presque toujours Ja contamination

a pour intermédiaire les objets de toilette, les éponges, les linges,
I'eau des bains, les canules d’irrigateurs, les bassins, les thermo-
métres, les draps de lits en tommunauté entre les enfants et les




